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Propdsito: Varios estudios demostraron la estabi-
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Métodos: Se incluye una cohorte ambispectiva de
42 ojos con queratocono que fueron operados con
técnica manual de implante de 1 o 2 segmentos
de anillos intraestromales sin complicaciones en
el Hospital Italiano de Buenos Aires desde enero
2010 a diciembre 2016. Los criterios de inclusion
fueron pacientes de mas de 18 afos de edad, con
corneas queratocOnicas transparentes, mala cali-
dad de vision y espesor central corneal de > 400 p
que recibieron implante de segmentos de anillos.
Resultados: Los indices topograficos cambiaron
desde el mes posterior de la cirugia (datos obteni-
dos de la historia clinica) hasta la evaluacion clini-
ca luego del seguimiento de 5 afios, como se mues-
tra a continuacién: K plana de 44.92D a 45.52D
(p 0.164), K curva de 47.88D a 47.85D (p 0.644),
Los autores declaran no tener conflictos de interés. K media de 46.55D a 46.79D (p 0.441), DeltaK de
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2.9D a 2.28D (p 1.0). La agudeza visual lejana sin
correccién (AVLSC) cambié de LogMAR 0.70 a
LogMAR 1.00 (p 0.454); la agudeza visual lejana
con correccion (AVLCC) cambié de LogMAR 0.30
aLogMAR0.18 (p 0.596); la esfera cambid de -2.25
a -2.5 (p 0.86); el cilindro residual cambi6 de -2.5
a-2.0 (p 0.486).

Conclusiones: El implante de segmentos de ani-
llos intraestromales en pacientes con queratocono
leve a moderado mostro ser efectivo en términos
de lograr estabilidad. Ademas, muchos pacientes
mejoraron la AVLCC a lo largo del tiempo.
Palabras clave: queratocono, ectasia corneal, ani-
llos intraestromales.

Evaluation of the 5-year-stability of
topographicindices in keratoconus
patients undergoing intrastromal ring
implantation

Abstract

Purpose: Several studies have demonstrated the
stability of keratoconus following intrastromal
ring segment implantation. However, there are no
reports in Argentina on the stability of keratoconus
with a 5-year-follow-up. Therefore, the purpose of
this study is to evaluate the stability of keratoconus
in patients undergoing surgery at “Hospital Ital-
iano” of Buenos Aires with a follow-up of 5 years
postoperatively.

Methods: Ambispective cohort study including
42 eyes with keratoconus undergoing surgery us-
ing the manual technique of implantation of 1 or 2
intrastromal ring segments performed at “Hospi-
tal Italiano” of Buenos Aires from January 2010 to
December 2016 with no complications. In order to
meet the inclusion criteria patients had to be old-
er than 18 years and they had to have transparent
keratoconic corneas, poor visual quality, a central
corneal thickness > 400 u and had received an im-
plant of ring segments.

Results: Topographic indices had changed be-
tween month 1 postoperatively (data obtained
from the medical record) and clinical evaluation
5 years postoperatively, as follows: shallow K of
44.92D to 45.52D (p 0.164), K curve of 47.88D to
47.85D (p 0.644), mean K of 46.55D to 46.79D (p

0.441), DeltaK of 2.9D to 2.28D (p 1.0). In addi-
tion, uncorrected distance visual acuity (UDVA)
had changed from LogMAR 0.70 to LogMAR 1.00
(p 0.454); best-spectacle-corrected distance visual
acuity (BCDVA) had changed from LogMAR 0.30
to LogMAR 0.18 (p 0.596); the sphere had changed
from -2.25 to -2.5 (p 0.86); the residual cylinder
had changed from -2.5 to -2.0 (p 0.486).
Conclusions: Intrastromal ring segment implanta-
tion in patients with mild to moderate keratoconus
has proven to be effective at achieving stability.
Moreover, many patients evidenced a long-term
improvement in their UDVA.

Key words: keratoconus, corneal ectasia, intras-
tromal rings.

Avaliacao da estabilidade a 5 anos
dos indices topograficos em pacientes
com ceratocone operados com anéis
intraestromais

Resumo

Propdsito: Varios estudos demostraram a estabili-
dade do ceratocone logo do implante de segmentos
de anéis intraestromais. Porém, ndo ha informes
na Argentina da estabilidade do ceratocone a 5
anos de seguimento. O propdsito deste estudo é
avaliar a estabilidade do ceratocone em pacientes
operados no Hospital Italiano de Buenos Aires com
um seguimento de 5 anos desde o implante.

Métodos: Incluiu-se uma coorte ambispectiva de
42 olhos com ceratocone que foram operados com
técnica manual de implante de 1 ou 2 segmentos
de anéis intraestromais sem complica¢des no Hos-
pital Italiano de Buenos Aires desde janeiro 2010
a dezembro 2016. Os critérios de inclusdo foram
pacientes de mais de 18 anos de idade, com cor-
neas ceratocOnicas transparentes, ma qualidade de
visdo e espessura central corneana de > 400 p que
receberam implante de segmentos de anéis.

Resultados: Os indices topograficos mudaram
desde o més posterior da cirurgia (dados obtidos
da historia clinica) até a evacuagdo clinica logo do
seguimento de 5 anos, como se mostra a continua-
¢do: K plana de 44.92D a 45.52D (p 0.164), K curva
de 47.88D a 47.85D (p 0.644), K média de 46.55D
a46.79D (p 0.441), DeltaK de 2.9D a 2.28D (p 1.0).
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La acuidade visual distante sem corre¢ao (AVLSC)
mudou de LogMAR 0.70 para LogMAR 1.00 (p
0.454); a acuidade visual distante com corre¢do
(AVLCC) mudou de LogMAR 0.30 para LogMAR
0.18 (p 0.596); a esfera mudou de -2.25 para -2.5 (p
0.86); o cilindro residual mudou de -2.5 para -2.0
(p 0.486).

Conclusdes: O implante de segmentos de anéis in-
traestromais em pacientes com ceratocone leve a
moderado mostrou ser efetivo em termos de con-
seguir estabilidade. Além disso, muitos pacientes
melhoraram a AVLCC ao longo do tempo.
Palavras chave: ceratocone, ectasia corneana,
anéis intraestromais.

Introduccion

El queratocono es una ectasia corneal bila-
teral, progresiva, no inflamatoria de etiologia
desconocida. Tipicamente se produce un afina-
miento y protrusién de la cérnea inferior que
induce miopia y astigmatismo irregular'?. La
prevalencia varia segun el origen, afectando 57
de 100 mil en personas caucasicas y 229 de 100
mil en personas asiaticas’.

La enfermedad se manifiesta tipicamente
durante la pubertad y progresa hasta que se
estabiliza en la tercera década de la vida. Las
primeras opciones en el manejo clinico del que-
ratocono son anteojos y lentes de contacto’. El
crosslinking se indica como tratamiento qui-
rurgico en queratoconos con progresioén docu-
mentada. Los anillos intraestromales se utili-
zan como una opcion ortopédica para bajar el
astigmatismo, regularizar la curvatura corneal y
para tener una mejor adaptacion a las lentes de
contacto o anteojos aéreos®. Otros tratamientos
quirurgicos para casos avanzados incluyen el
trasplante de cérnea lamelar anterior profundo o
trasplante de cornea penetrante. En varios estu-
dios a largo plazo (5 afios de seguimiento) se
ha demostrado la estabilidad del queratocono
luego del implante de anillos intraestromales®”.
No existen informes en nuestro medio sobre la
estabilidad del queratocono a largo plazo.

El objetivo primario del trabajo fue evaluar
la estabilidad del queratocono, comparando los

indices queratométricos medios (K1, K2, Kmean
y delta K) obtenidos al mes de la cirugia de ani-
llos intraestromales con los indices medios obte-
nidos luego de 5 afios de una cirugia de colo-
cacion de anillos intraestromales en el Hospital
Italiano de Buenos Aires. Los objetivos secunda-
rios fueron comparar la agudeza visual lejana sin
correccién (AVLSC) y la agudeza visual lejana
con correccion (AVLCC) al mes y a los 5 aflos
desde el implante.

Materiales y métodos

Se realizd un estudio de cohorte ambispectiva
evaluando las caracteristicas de los pacientes con
queratocono operados de anillo intraestroma-
les luego de 5 afios de evolucidn. Se incluyeron
pacientes mayores de 18 afos operados en el
Hospital Italiano de Buenos Aires entre 2006 y
2016. Los criterios de exclusién fueron: nega-
tiva a participar o al proceso del consentimiento
informado; ausencia de datos basales en la his-
toria clinica; paciente que no se podia contactar
o que haya fallecido hasta el momento del lla-
mado; pacientes que se hayan hecho crosslinking
o que se hayan trasplantado.

Consideramos queratocono a pacientes diag-
nosticados clinicamente en lampara de hendi-
dura por la presencia de afinamiento corneal
central o paracentral, protrusion coénica, linea
de deposito férrico que rodea el cono en forma
parcial o total (anillo de Fleischer), lineas finas
verticales en estroma profundo y membrana
de Descemet paralelas al eje del cono (estrias
de Vogt), o diagnosticados por presentar en la
topografia astigmatismo irregular, no ortogonal,
con quiebre del meridiano mas curvo y aumento
de la curvatura inferior.

Los pacientes fueron seleccionados a partir
de la base de datos de turnos quirtrgicos. Se
realiz6 un muestreo consecutivo de todas las
personas operadas de anillos intraestromales
entre 2006 y 2016. Se revisaron las historias cli-
nicas para registrar caracteristicas demograficas
e indices queratométricos previos a la cirugia, al
mes postoperatorio y las siguientes evaluaciones
hasta cumplir 5 afos de operado. Para optimizar
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Figura 1. K plana, K curva, K media a lo largo del tiempo.

el seguimiento y completar los datos faltantes
se convocaron a los pacientes para participar
del estudio.

Se llamaron a todos aquellos pacientes ope-
rados de anillos intraestromales con diagnds-
tico de queratocono desde 2006 en cuya his-
toria clinica electrénica estuvieran registradas
las variables a evaluar, tanto pre como al mes
postoperatorio. Se evaluaron en consultorio la
agudeza visual sin correccién y mejor corre-
gida. Durante la misma consulta se realizé una
topografia para evaluar K1, K2 y K promedio.
La consulta se realizé en los consultorios del
Servicio de Oftalmologia del Hospital Italiano
de Buenos Aires, con una duracién de alrededor
de 20 minutos.

Se presentan las variables continuas como
media y desvio estandar o mediana con su rango
intercuartil, segin distribucion, y las variables
categoricas como numero absoluto con su por-
centaje. Para testear las diferencias entre las medi-
das preoperatorias y postoperatorias se utilizd t
test pareado si eran datos paramétricos. En caso
de que no fuesen paramétricos se utilizo wilco-
xcon rank-sum. Se utilizo el software estadistico
Stata 13.0. Consideramos estadistica una p<0.05.
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Figura 2. Esfera, cilindro y delta K a lo largo del tiempo.

El estudio se realizé en total acuerdo con
la Declaracion de Helsinki y tanto el consen-
timiento informado como el protocolo fueron
aprobados por el Comité de Etica de Protocolos
de Investigacion.

Resultados

Este estudio incluyo 26 pacientes y 42 ojos (21
ojos derechos, 21 ojos izquierdos). La edad media
fue de 38 aflos (DS 13.07) y la mediana de segui-
miento fue de 5.79 anios (IQR 4,64-6,82).

Los indices topograficos cambiaron desde el
mes luego de la cirugia (datos obtenidos de la
historia clinica) hasta la evaluacion clinica luego
del seguimiento de 5 afilos como a continuacion:
Kplanade44.92D a45.52D (p 0.164), K curva de
47.88 D a47.85D (p 0.644), Kmedia de 46.55 D a
46.79 D (p 0.441) (fig. 1), DeltaK de 2.9 D a 2.28
D (p 1.0) (fig. 2). La AVLSC cambié de LogMAR
0.70 aLogMAR 1.00 (p 0.454); la AVLCC cambié
de LogMAR 0.30 a LogMAR 0.18 (p 0.596) (fig.
3); la esfera cambi6 de -2.25 a -2.5 (p 0.86); el
cilindro residual cambid de -2.5a -2.0 (p 0.486)

(fig. 2).
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Figura 3. AVSCy AVCCen escala LogMAR en el tiempo.

Discusion

Los segmentos de anillos intraestromales fue-
ron disefiados para el tratamiento de la miopia
mediante el aplanamiento de la cornea®. Ademas,
comenzaron a utilizarse para el tratamiento del
queratocono con el objetivo de mejorar la agu-
deza visual no corregida y corregida, la tolerancia
al uso de lentes de contacto y posponer o prevenir
la necesidad de una queratoplastia®.

Este estudio muestra como el implante de seg-
mentos de anillos intraestromales en pacientes
con queratocono leve a moderado operados en
el Hospital Italiano de Buenos Aires fue efectivo
en lograr la estabilidad en los indices queratomé-
tricos y la agudeza visual durante un seguimiento
de 5 afos desde la cirugia.

De la misma forma, Vega-Estrada y colabora-
dores, en su publicacion sobre resultados refracti-
vosy de calidad dptica a largo plazo en pacientes
operados con implante de segmentos intraestro-
males como tratamiento del queratocono, demos-
tré que luego de 5 afios los parametros de mejoria
tanto refractivos como topograficos se mantu-
vieron estables’. Pesando y colaboradores, en su
articulo sobre el tratamiento del queratocono con
anillos de Ferrara y consideraciones de eficacia
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del nomograma en un seguimiento a 5 afios, mos-
traron evidencia que los valores de queratometria
plana y curva se redujeron de manera conside-
rable a lo largo de 5 afios, que tanto la agudeza
visual no corregida como corregida mejoraron,
y que la progresion del queratocono se detuvo®.
Torquetti y colaboradores, en su trabajo sobre
seguimiento a largo plazo de segmentos de anillos
intraestromales en queratocono, demostré que
luego de 5 afos la agudeza visual no corregida y
corregida mostré mejora y que el aplanamiento
corneal se mantuvo estable durante el periodo
de seguimiento’.

La edad de los pacientes debe tenerse en cuenta
alahora de analizar si ésta tuvo un rol en la falta
de progresion, ya que muchos pacientes tenian 35
aflos de edad o mas. Torquetti afirma que aiin no
esta claro sila edad es un factor que contribuye a
enlentecer la progresion de la enfermedad’. Por
otro lado, Vega-Estrada publicé que en su estudio
no hubo diferencia estadisticamente significativa
entre la queratometria media y la edad, aunque
opina que mas estudios serian necesarios para
confirmarlo’.

Podemos concluir que el tratamiento del que-
ratocono leve a moderado mediante el implante
de segmentos de anillos intraestromales en nues-
tro medio mostrd lograr estabilidad queratomé-
trica durante un seguimiento de 5 aflos. Ademas,
muchos pacientes mejoraron la AVLCC alo largo
del tiempo.
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